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レ〉J)'{イア1/2パイアル(年令によりl回1則として週 
の皮下注射を 5""10回行なった。効果の判定は船橋の発
表した評点法によった。
治療成績は著効 2例，有効 3例，やや有効 3例で， 14 
例中 8倒 (57%)になんらかの効果がみられた。治療前
後にヒスタミン固定能 (Latex-histamine法)，血清タン
パク分画像(セルロースアセテート膜法)，免疫グロプ
リン値測定 (Immuno-plate⑧による)の検索を行な
ったが，有効例，無効例ともに一定の傾向を示さなかっ
た。 
43. 気管支瑞息に対する r-Globulinの微量皮内療法
中島春美，相沢昭，阿久津美代子(佼成〉 
r-Globulinの微量投与療法については，結論の出な
い段階であるが，今回，私どもは，減感作法の無効例を
回，2皮内注射，週0.1 cc 1.r-G，例を選び15含む患児 
30回を目標に施行した。
著効 2例，有効 5例，やや有効8例，無効例はなかっ
た。軽症，中等症のものほど有効であり，また発症年数
の少ないものほど有効で、あった。血液検査では，有効例
は，好酸球減少，血小板増加を見た。白血球数， リンパ
球の百分比，その他電解質に関しては，変化を認めなか
った。
以上， r-Gl.の微量皮内療法は，発作の軽減に対し有
効のように思われる。なお理論的方面について今後追求
して見たい。
質問 吉田亮 
r-ク、、ロプリンと抗原を併用して， P-K反応の大さが小
さくなるという結果ですが， もし Blockingantibody 
指の作用をみるとしたら reagintiterへの影響をみた
方がよいと思いますが，どうでしょうか。
質問 吉田全次
私も r-gl.微量法を試みております。まだ厳密な判定
は行なっておりませんが，有効例は半数ぐらいではない
かと思います。
なお抗 r-gl.抗体の発生，抗体特に 7S抗体の発生を
抑制するなども考麿せねばなりません。
先生の所の治療効果は大変よろしいのですが，暗示の
効果も考えられ，生食水の contractをおきたいと思っ
ております。
追加 中山喜弘〈九段坂病院)
気管支鴫息の治療効果を判定する場合 3ヵ月では短
く，次の始発シーズンにどうなるかを観察し，少なくと
もシー ズン， 2ヵ年間で判定すれば比較的正しい成績が
得られると思う。
もし期間が短かくて発表する場合は観察期間 3ヵ月と
ただし書をつけるか，あるいは著効や有効という言葉を
使わず，発作が軽減したとか，発作がない状態であると
記載するのがよいと思いますがどうでしょうか。そうで
ないと，効いたとか効かないとかの判定を誤ることにな
ります。 
44. 東三河，北設地方における空中飛散花粉について
佐々木三雄(新城市民病院小児科)
篠原好雄(新城市民病院検査科)
伊藤和彦，岩倉盈，伊藤清隆，杉浦義徳
(名古屋大学日比野内科) 
1) 愛知県新城市(東三河地方)，東栄町(北設地方)
および対照として名古屋市昭和区において，空中飛散花
粉の季節的変動を観察した。 
2) 新城市，東栄町では 2月中旬から 5月中旬にかけ
て空中飛散花粉数が増加する。 2，3月の増加は大部分ス
ギの花粉によるもので， 4月中旬からは主としてマツ属
の花粉の増加によるものである。 6月から 11月にかけて
は，わずかではあるが grassの花粉が見られる。ブタク
サ花粉は見られなかった。両地区とも花粉数曲線はよく
似ているが，名古屋市内ではかなり異なる。すなわち， 
2月中旬からスギの花粉が見られるが数はきわめてすく
なく， 4月中旬より主としてマツ属の花粉によって花粉
数は急激に増加し， 6月初旬までつづく。 
3) 3地区とも， tree，grass (treeほど著明ではな
い)の花粉がかなり飛散しており， ragweedはほとん
ど見あたらず， two seasonを示すヨーロッパ型に類似
している。 
45. 気管支瑞息、の心理的動態
中島春美，詫摩武俊，塚田玲子
増井久仁子 (佼成病院)
佼成病院小児科において気管支晴息と診断された幼
児，学童27名につき， その子どもたちの家庭内の人間
関係がどんな特色をもっているかということを，対照群 
22名と比較考察した。端息児の親には拒否型のものが多
く，育児態度に一貫性がなく全般的に好ましくない。瑞
息児の性格特徴としては顕示性の強いこと，神経質，情
緒の不安定性，退行性などが認められた。さらに健康な
きょうだいに較べて瑞息児に対して親は干渉したり溺愛
したりすることが多く，子どもの性格もより依存的，退
行的になりやすい。また，嫁と姑の間にあった緊張が解
消すると発作回数も減少したという症例もあった。一般
に端息児をもっ家庭の人間関係には臨床心理学的問題が
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多く，これを解決することと医学的治療の効果との聞に
は関連があると考えられる。
質問 吉松彰
鴫息児の性格，親子関係で，瑞息になったために 1. 
性格が変化したと考えるか，演説のような性格のために
瑞息になり易いか，どちらにお考えになりますか? 
2. 瑞息、が治癒した後の性格は，変化しないでしょう
か?
答 詫摩武俊
瑞息、になったから性格の変化が認められるのか，それ
とも，もともと一定の性格特徴があるので端息になりや
すいのか，これは臨床心理学的に非常に興味のある問題
であるが，今日の段階では十分な基礎にたって答えるこ
とができない。演者の経験では，神経質な子供が端息に
なりやすいと考えられるが，神経質な子供の擢患率と非
神経質児の躍患率を比較した研究には，まだ接していな
い。ただ，子供が端息になると，それに関連して親のそ
の子に対する態度が変化することが考えられ，これによ
って子供の性格もまたかわっていくことが予想される。 
46. 気管支目指息と原発性半定型肺炎
中島春美，相沢昭，渡辺和彦
阿久津美代子，木下敏子(佼成) 
PAP (原発性非定型肺炎)と気管支端息と緊密な関係
があることを知った。すなわち過去 2年聞に当科に入院
した PAP患児は 28例，内，気管支瑞息に移行したと
思われる症例が 8例 (28.5%)，瑞息に合併した症例 6例 
(21.4%))その他 14例(14%)であった。
瑞息、移行例では， PAPの役割を見ると， A) PAPな
いし麻疹の合併に続発したもの 3例， B) 麻疹と PAP
の合併曜患中に発したもの l例， C) PAPと同時に発
症したもの l例， D)端息症状が以前にあり PAPによ
り誘発されたもの 2例であった。瑞息、合併例では， PAP 
擢患により，増悪したもの 2例を認めた。また，端息息
児の問診によると感冒寵患傾向が大で，瑞息、発症の原因
を感冒その他ウィ-)レス性疾患に帰するなど，気管支端
息に及ぼすウィーJレス性疾患の影響，特に，経過の長い 
PAPないし麻疹との関係につきのベた。 
47. 小児気管支瑞息の経過基準
吉田全次(11頂天堂大)
小児気管支晴息の経過や治療効果の判定についてはま
だ一定の基準がなく，各施設において独自の方法が行な
われもいる。
現在行なわれている 10種類の判定法と順天堂大法に
つき検討した。
その結果，点数法でない方が望ましい，判定の段階は 
4段階が実情に則していると思われた。
順天堂大法は主として，アレルギー研究班法に範をと
り，発作の程度の判定には患児の生活態度を取り入れて，
家族による観察をなるべく正確とし，重症度の判定には
好発期のみに発症するものと年聞を通じてみられるもの
を区別し，無効例中に悪化を判定可能の場合には追記す
るなどの点が特徴である。
